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[摘要 ] 报 告 一 例 弥漫 大 B 细胞 淋巴 瘤 晚期 患者 癌 性 伤口 的 护理 要 点 ， 通 过 情 志 护 理 、 
用 药 护理 、 饮 食 护理 ， 伤 口 护理 ， 中 西医 结合 治疗 缓解 疼痛 ， 控 制 炎 症 ， 促 进 创面 愈 


一 


合 。 
[Abstract] Report on the key points of nursing care for a late stage patient 
with diffuse large B-cell lymphoma with cancerous wounds. Through emotional 
care, medication care, dietary care, wound care, and integrated traditional 
Chinese and VWestern medicine treatment intervention, pain relief, 
inflammation control, and promotion of wound healineg. 
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恶性 肿瘤 伤口 是 恶性 肿瘤 浸润 皮肤 所 致 的 伤口 , 表现 为 突出 皮肤 表面 的 结 节 性 损 
害 ， 或 浸润 皮肤 形成 凹陷 和 腔 队 的 溃疡 性 损害 。 恶 性 肿瘤 伤口 的 现 患 率 约 为 10% 14%， 
肿瘤 转移 患者 的 伤口 发 生 率 为 5% “10%, 且 常 发 生 于 其 生命 的 最 后 6 12 个 月 内 ”。 恶性 
肿瘤 伤口 往往 迁延 不 愈 , 甚至 伴随 至 患者 死亡 , 同时 还 会 出 现 日 益 加 重 的 疼痛 、 气味 、 
渗 液 和 出 血 等 症状 ; 再 加 之 肿瘤 本 身 的 疾病 进展 ， 严 重 影响 着 患者 的 喘 心 健康 ， 加 重 
照顾 者 的 心理 负担 。 目 前 恶性 肿瘤 伤口 护理 的 目标 主要 聚焦 于 控制 伤口 症状 ， 最 大 限 
度 地 提高 患者 的 舒适 度 , 改善 其 生活 质量 ”。 现 将 我 科 2023 年 7 月 收治 1 例 癌 性 伤口 
患者 护理 经 过 汇报 如 下 。 


lu 


1 临床 资料 

1. 1 一 般 资料 : 患者 吴 某 ， 男 性 ，73 岁 ， 因 “确诊 恶性 淋巴 瘤 11 月 余 ， 有 乏力 3 天 ” 
于 2023 年 7 月 入 院 。 入 院 症 见 : 患者 神志 清 ， 精 神 疲 倦 ， 声 音 吴 哑 ， 感 咽 部 疼痛 ， 
二 便 调 ， 夜 眠 差 ， 进 食 可 出 现 鼻 漏 ， 既 往 有 “ 脑 梗塞 ”病史 ， 和 否认 “高 血压 、 糖 尿 病 、 
冠 心病 ”等 病史 ， 患 者 于 2023-8 在 外 院 行 “ 左 侧 肚 部 恶性 肿瘤 扩大 切除 术 + 左 侧 咽 部 
恶性 肿瘤 扩大 切除 术 + 左 颈 部 淋巴 结 清扫 术 + 左 侧 前 臂 皮 办 制备 及 游离 修复 术 + 肚 咽 成 


形 术 + 腹 部 皮 片 取 皮 术 及 移植 修复 术 :小 动脉 吻合 术 + 左 侧 腮腺 部 分 切除 术 + 带 带 筋 膜 
肪 脂 锥 切取 移植 术 + 周 围 神经 松 解 减 压 术 + 左 侧 颌 下 腺 切除 术 + 为 眼 成 形 术 + 阻 生 牙 拔 
除 术 + 复杂 牙 拔除 术 + 气 管 切 开 术 ”。2023-5-18 予以 经 导管 肿瘤 滋养 动脉 灌注 栓塞 术 
治疗 。 过 敏 史 : 利 妥 音 单 抗 过 敏 史 

1.2 专科 检查 : 患者 有 4 个 凸 起 肿 物 ， 分 别 位 于 左前 辟 内 侧 中 段 1 个 、 左 大 腿 根 部 1 
个 、 腹 部 脐 周 左 右 各 1 个 。 其 中 左前 臂 内 侧 中 段 肿 物 大 小 约 5#*7cm、 表 面皮 肤 发 红 、 
皮 温 升 高 、 无 异味 ; 左 大 腿 根 肿 物 大 小 约 7#*8cm， 表 面皮 肤 破 泪 ， 伴 少量 黄色 分 泌 物 ， 
皮 温 升 高 ， 无 异味 ， 腹 部 肿 物 大 小 分 别 为 ， 5#*6cm ( 左 ) ，3*4cm( 右 ) ， 表 面皮 肤 发 
红 、 皮 温 升 高 、 无 异味 。 

1.3 辅助 检查 :凝血 五 项 纤维 蛋白 原 6. 92g/L1 、 抗 凝血 酶 III69.70% 4 ;D 二 具体 
0.77mg/L 上 、 白 蛋白 (ALB)31.00g/L 1 、 球 蛋白 (GLB)15.26g/L 上、 前 和 白 和 蛋白 
(PA) 107. 40mg/L 4 ;离子 六 项 血清 钙 (Cat+)1. 98mmol/L 4 ; 血 常 规 (住院 ) 红细胞 计数 
3. 10*10 12/L 4、 血红 蛋白 82. 00g/L 1、 红细胞 压 积 25. 70% 上 、 平 均 血 红 和 蛋白 含量 
26. 40pg 上 、 血 小 板 计 数 360. 00*10 9/L¢ 、 红 细胞 平均 宽度 61. 10fL 1 、RDW-CV20. 10% 
+ 、 单 核 细 胞 比率 12. 50% 1 、 嗜 酸性 粒 细胞 比率 13. 90% 人 、 嗜 碱 性 粒 细 胞 比率 1. 60% 
t 、 单 核 细胞 数 0. 89x10 9/L 1 、 嗜 酸性 粒 细胞 计数 0. 99*10 9/L + 、 嗜 碱 性 粒 细胞 
计数 0. 11*10 9/L 1 。 

1.5 诊断 : 入 院 诊 断 : 中 医 诊断 :1. 冶 类 病 〔( 气 灌 痰 凝 证 ) 
西医 诊断 :弥漫 大 B 细胞 淋巴 瘤 : 软组织 感染 

2 治疗 干预 : 西医 予 吉 西 他 滨 + 奥 沙 利 铂 化 疗 联合 蔡 雷 利 珠 单 抗 免疫 治疗 , 脂肪 乳 氨基 
酸 (17) 葡萄 糖 〈11%) 注射 液 静 脉 补充 营养 ， 艾 司 唑 仑 片 口服 助 眠 ， 羟 考 酮 口服 控 
制 疼痛 等 对 症 治疗 。 中 医 予 以 中 药 汤 剂 以 理气 化 瘀 为 法 ， 具 体 方药 如 下 : 

山药 ( 代 )30. 0g 粳米 ( 代 )20. 0g 法 半 夏 ( 代 )10. 0g 太子 参 ( 代 )15. 0g 

麦 冬 ( 代 )20. 0g 炒 山楂 ( 代 )15. 0g 建 曲 ( 代 )15. 0g 炒 鸡 内 金 ( 代 )15. 0g 

炒 芥子 \ 代 )5. 0g 鹿角 霜 ( 代 )15. 0g 熟地 黄 ( 代 )15. 0g 薄 公 英 ( 代 )20. 0g 

连 翘 ( 代 )30. 0g 金银花 ( 代 )15. 0g 甘草 片 ( 代 )10. 0g 当归 ( 代 )15. 0g 

夏 枯草 ( 代 )30. 0g 浙 贝 母 ( 代 )15. 0g 山 慈 菇 ( 代 )15. 0g 玄 参 ( 代 )15. 0g 

新 疆 紫 草 ( 代 )15. 0g 金 钒 石 角 ( 代 )3.0 袋 

3 护理 


3. 1 护理 评估 : 
3. 1. 1 一般 评 估 : 使 用 跌倒 风险 评估 表 ， 患 者 属于 跌倒 高 风险 ; 使 用 Barthel 指数 评 
定量 表 ， 上 患者 自理 能 力 属于 重度 依赖 ， 睡 眠 自 测 AIS 量 表 评 佑 ; 6 分 失眠 ”; 疼痛 评 
分 (NRS 评分 ) : 2 分 。 
2. 1.2 营养 评估 : 使 用 NRS2002 评分 6 分， 重度 营养 不 良 ; 身高 172cm、 体 重 48kg、 
BMI 指数 : 16. 2kg/m。 
2. 1.3 使 用 SAS 量 表 进 行 焦虑 抑郁 评分 量 评分 ，60 分 中 度 焦虑 。 
3.2 护理 诊断 : 四 躯体 形象 素 乱 : 与 肿 物 突出 、 伤 口 异 味 有 关 
重度 营养 不 良 : 与 自生 肿瘤 消耗 、 进 食量 少 有 关 
和 @@ 焦 虑 : 与 担心 疾病 预后 有 关 
3. 3 护理 措施 
3. 3. 1 护理 常规 ， 入 院 做 好 宣教 ， 密 切 观察 病情 ， 监 测 记录 生命 体征 。 
3. 3. 2 营养 支持 : 
四 进食 方式 ;鼻饲 、 肠 内 营养 〈 患 者 因 食量 少 有 关 ， 营 养 更 不 上 留 着 胃 管 ) ; @ 给 串 
进行 营养 教育 ， 低 热量 供给 以 83.7 104. 6KJ/Kg/d 为 宜 ， 经 计算 患者 每 日 肠 内 营 
养 供给 量 的 2930 ”3660KJ 每 天 1 次 口服 行 肠 内 营养 约 3150KJ 热量 ”;，@ 肠 内 营养 
(EN) 方案 更 改 为 : 佳 膳 优选 ， 每 次 20-40g( 约 2-4 满 勺 ) ,一 日 5 次 (07 点 ，09 
点 ，12 点 ，17 点 ，21 点 )“。 


I 


3. 3. 3 心理 护理 : 
OO 保持 环境 的 整洁 舒适 , 护理 人 员 通 过 护 患 沟通 与 晚期 肿瘤 患者 建立 良好 的 护 患 关 
系 ， 在 与 患者 沟通 交流 的 过 程 中 帮助 患者 掌握 疾病 知识 ， 通 过 针对 性 的 心理 疏导 来 帮 
助 患者 正视 自身 的 病情 ， 可 减轻 患者 的 心理 负担 。 
3. 3.4 伤口 护理 : 
该 患者 的 入 院 时 伤口 无 异味 ， 少 量 渗 液 ， 责 任 护士 护理 主要 以 清洗 伤口 、 控 制 
感染 、 促 进 伤口 愈合 。 
7. 23 予 0. 9%NS 清洗 伤口 、 复 方 黄柏 洗 液 湿 惠 、 聚 维 酮 砚 乳 谨 控 制 感染 1 次 /d; 
7. 26 左 大 腿 根 部 肿块 大 小 约 7*8cm， 表 面皮 肤 破 江 ， 皮 温 升 高 ， 肿 块 坏死 ， 清 
除 坏死 组 织 ， 大 量 渗 液 ， 予 0. 9%NS 清洗 伤口 、 复 方 黄 柏 洗 液 湿 敷 、 藻 酸 盐 吸收 渗 
液 、 聚 维 酮 碘 乳 膏 控 制 感染 2 次 /d， 静 滴 哌 拉 西林 钠 他 唑 巴 坦 钠 4. 50g q8h 静 滴 抗 


到 


上 


染 治疗 ; 
7. 30 左 大 腿 肿 块 ， 大 小 约 4#x3cm， 表 面皮 肤 破 总 ， 色 红 ， 渗 液 量 少 ， 肤 温 正常 
0. 9%NS 清洗 伤口 、 复 方 黄柏 洗 液 湿 数 、 聚 维 酮 碘 乳 膏 控 制 感染 1 次 /d。 
7. 31 继续 予 0. 9%NS 清洗 伤口 、 复 方 黄 相 洗 液 湿 数 、 聚 维 酮 碘 乳 膏 控 制 感染 1 
次 /d。 
8.2 左 大 腿 肿 块 ， 大 小 约 3*2cm， 表 面皮 肤 破 尝 ， 色 红 ， 无 渗 液 。 
3. 3.6 中 医护 理 
针对 患者 失眠 、 食 欲 降低 的 症状 ， 采 取 雷 火 灸 〈 涌 泉 、 神 阙 、 上 腕 、 中 脏 、 下 腕 ) 
治疗 安神 、 鼓 舞 正气 ， 耳 穴 压 豆 (皮质 下 、 神 门 . 心 、 交 感 ) 改善 睡眠 。 
3.4 护理 评价 : 
3. 4.1 干预 前 后 伤口 好 转 对比 : 从 大 小 、 渗 液 量 、 气 味 三 个 方面 ， 详 见 表 1。 
表 1 干预 前 后 癌 性 伤口 情况 表 


ISAS 


伤口 大 小 渗 液 量 气味 
干预 前 7*8cm 大 量 渗 液 3 级 
干预 中 4*3cm 少量 渗 液 5 级 
干预 后 3*2cm 无 渗 液 5 级 


3. 4.2 干预 前 后 营养 状态 对 比 : 干预 前 患者 体重 48kg, 干预 后 患者 体重 52. 5kg， 体 
重 增长 (9. 3) %; 干预 前 后 NRS 评分 1 分 ， 详 见 表 2. NRS 评分 2 分 ， 
表 2 干预 前 后 营养 状态 对 比 


体重 (Kg) BMI (kg/m’) NRS 评分 
干预 前 48 16.2 2 
干预 后 52.5 17.7 ] 


3.4.3 睡眠 自 测 AIS 量 表 评 估 ; 干预 前 6 分 失眠 ， 干 预后 4 分 可 疑 失眠 ; 
3. 4. 4 SAS 评分 量 评分 ， 干 预 前 60 分 中 度 焦虑 ， 干 预后 57 分 轻 度 焦虑 


4 讨论 


4. 1 瘤 性 伤口 护理 要 点 


瘤 性 伤口 病人 的 护理 ， 体 会 到 不 仅仅 是 患者 和 家 属 承受 很 大 的 压力 ， 作 为 伤口 的 


护理 者 ， 除 了 面 对 炉 性 伤口 的 刺激 外 ， 还 要 面 对 患 者 和 家 属 ， 护 理 者 同样 承受 着 很 大 
的 精神 心理 压力 。 医 护 人 员 要 用 同情 心 和 爱心 来 对 待 每 一 位 患者 ,根据 癌 性 伤口 的 实 
际 情况 ， 采 取 针 对 性 的 护理 措施 能 够 有 效 地 缓解 伤口 症状 ， 减 轻 患者 的 身心 痛苦 ， 提 


高 患者 及 家 属 的 生活 质量 。 
4. 2 中 医 适宜 技术 在 晚期 肿瘤 患者 中 的 应 用 


中 医护 理 技 术 联合 应 用 在 改善 晚期 肿瘤 患者 临床 症状 方面 具有 较 好 的 效果 , 且 中 
医护 理 技术 具有 操作 简便 、 创 伤 小 疗效 稳定 ， 患 者 易 接受 等 优点 。 


4.3 晚期 患者 加 强 营养 的 重要 性 


晚期 瘤 症 患 者 的 营养 护理 是 十 分 重要 的 , 可 以 通过 提高 患者 对 晚期 肿瘤 治疗 的 耐 
患者 的 生活 质量 。 在 正确 选 
的 重要 性 ， 


受 性 ， 可 以 降低 抗 肿瘤 不 良 反 应 的 发 生 ， 可 提高 晚期 癌症 


择 营 养护 理 途 径 、 方案 的 同时 要 注意 对 患者 进行 健康 教育 使 之 了 解 饮 食 护 于 


积极 配合 饮食 护理 干预 。 晚 期 癌症 患者 的 营养 护理 方案 通过 对 身体 状况 、 治 疗 情况 进 
行 分 析 后 ， 给 出 营养 护理 方案 ， 并 定期 根据 患者 的 各 项 生理 检查 和 生化 测定 、 病 情 变 


化 、 临 床 治疗 等 进行 及 时 的 调整 。 我 们 相信 通过 临床 技术 水 平和 营养 学 的 不 断 发 展 ， 
我 们 可 以 为 晚期 癌症 患者 提供 能 加 方便 、 合 理 的 营养 护理 ,提供 患 者 所 需 营 养 ， 提 高 


生存 质量 。 
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